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Ⅰ　研究の目的
　十分な睡眠による休養の確保はこころの健康を保つ
ための重要な条件の一つである。健康日本21において
も、こころの健康を保つ生活として十分な睡眠による
休養の確保について目標値を定めているが1）、平成26
年国民健康・栄養調査によると、20 ～ 29歳の24.5％
が睡眠で十分な休養をとれていないと回答していた2）。
一般大学生を対象とした調査においては、平均睡眠時
間は6.5時間であり3）、約60％の学生は自分の睡眠に対
し日中の眠気など何らかの不満を感じていた4）。
　教育学部生と看護学生を対象にした中野らの調査で
は、学業・仕事時間が8時間以上と回答した看護学生
は男子学生83.4％、女子学生57.9%と教育学部生より
も有意に長く5）、看護学生のスケジュールは過密であ
ることが示唆された。看護学生を対象とした睡眠に関
する調査では、日常生活の平均睡眠時間は5.2時間6）、
平日の平均睡眠時間は6.1時間といった報告などがあ
り7）、領域実習中の平均睡眠時間は4.1時間で42％の学
生は精神健康度が不良であると回答していた8）。
　看護教育においては、3000時間（97単位）の看護専
門教育のうち、600時間（21単位）の実習（基礎看護学、
成人看護学、老年看護学、小児看護学、母性看護学、
精神看護学、在宅看護論、統合実習）は主に2年次、3
年次に行われ9）、実習までに各専門領域の講義が行わ
れる。過密なスケジュールになる看護学生の2年生、3
年生の睡眠と精神的健康の現状を把握することは、学
生が身体的・精神的に良い状態で授業や実習に臨める
よう支援をしていく上で重要である。
　そこで本研究は、看護学生の健康管理支援に資する
基礎資料を得ることを目的として、看護学生の2年生、
3年生の睡眠状況と精神健康度の関連について検討す
ることとした。
Ⅱ　研究方法
1．調査対象者と調査方法
　Ａ看護系大学の2年生107人、3年生118人のうち、調
査対象者の履修科目数を統一するため、単位数が一定
基準に満たない原級留置となっている学生を除外した
2年生103人、3年生101人を対象とした。平成27年11月
～平成28年1月に無記名自記式質問紙調査を実施した。
なお本調査期間は、2年生は専門科目の講義が中心の
時期であり、3年生は9月から開始された領域別実習中
であった。
2．調査項目
　調査項目は、基本属性、睡眠に関する状況（過去2
週間の平均睡眠時間、中途覚醒・早朝覚醒・入眠困難
の有無）10）、精神健康度である。精神健康度は、日本
版 精 神 健 康 度 調 査 票（The General Health 
Questionnaire）28項目短縮版（以下GHQ28）を用い
て測定した。GHQ28は「身体的症状」、「不安と不眠」、
「社会的活動障害」および「うつ傾向」の4つの下位因
子の全28項目で構成されている。過去2週間から現在
までの状態を4件法（0点：まったくなかった、0点：
あまりなかった、1点：あった、1点：たびたびあった）
で選択する。合計点は0 ～ 28点である11）。
3．分析方法
　本研究においては、平均睡眠時間が5.5時間以上で
あった対象者を「5.5時間以上群」、5.5時間未満であっ
た対象者を「5.5時間未満群」として、χ2検定、t検定
により睡眠の量と精神健康度との関係を比較した。ま
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た中途覚醒、早朝覚醒、入眠困難の3項目のうち、い
ずれか一つ以上あると回答した対象者を「睡眠不良
群」、3項目ともないと回答した対象者を「睡眠良好群」
として、χ2検定、t検定により睡眠の質と精神健康度
との関係を比較した。統計処理にはSPSS Statistics 
22を使用した。
Ⅲ　倫理的配慮
　本研究は三重県立看護大学倫理審査会の承認を得て
実施した（通知番号151302）。調査票の配布にあたっ
ては、学生の調査協力の自由意思を尊重するため、講
義終了後に5分間の自由退室の猶予を持って配布した。
配布にあたっては、調査の趣旨、匿名性の確保、参加
拒否の権利、成績には無関係であること、調査に協力
しないことによる不利益は生じないこと、プライバ
シーの保護、調査票の回答、回収をもって調査の同意
が得られたものとすること、データの取り扱い、調査
の公表等を明記した調査依頼文を用いて、口頭及び文
書による説明を行った。調査票は無記名とし、大学事
務局に回収箱を設置し、教員が回答者を把握できない
ようにした。調査票は配布後1か月を回収期限とし、
回収した調査票は鍵のかかるキャビネットに保管し
た。なお、調査票の回答、回収をもって調査の同意が
得られたものと判断した。
Ⅳ　結果
　調査対象者204人のうち、調査票配布日に欠席等を
していた学生を除く171人に調査票を配布し、93人か
ら調査票の提出が得られた（回収率45.6%）。そのうち、
調査票が白紙等であった5人を除き、88人を分析対象
とした（有効回答率43.1％）。
　表1に対象者の基本属性を示す。対象者の平均睡眠
時間は5.5±1.2時間で、精神健康度の総得点は10.1±6.7
点であった。2年生と3年生を比較したところ、睡眠時
間は3年生の方が有意に短く、中途覚醒がある、早朝
覚醒があると回答した対象者は3年生が有意に多かっ
た。3年生の精神健康度の総得点、不安と不眠、社会
的活動障害、うつ傾向の得点が有意に高かった。
　表2に5.5時間以上群44人（50%）と5.5時間未満群44
人（50%）の比較を示す。睡眠不足群は3年生が有意
に多く、精神健康度の総得点、社会的活動障害、うつ
傾向の得点が有意に高かった。
　睡眠良好群36人（40.9%）と睡眠不良群52人（59.1%）
の比較を表3に示す。睡眠不良群は3年生が有意に多く、
精神健康度の総得点、身体的症状、不安と不眠、社会
的活動障害の得点が有意に高かった。
Ⅴ　考察
　本研究は看護学生の健康管理の支援方法を検討する
ための基礎資料を得ること事を目的として、看護学生
の2年生、3年生の睡眠状況と精神健康度の関連につい
て検討した。その結果、以下の点が明らかになった。
１．睡眠と基本属性
　3年生は2年生に比して睡眠の量が有意に不足し、睡
眠の質が有意に不良であることが示された。精神健康
度に関しても3年生が2年生に比して総得点が有意に高
いことが示された。今回の調査を行った時期は2年生
が講義中心であったのに対し、3年生は領域別実習中
であったことが関連しているのではないかと考える。
実習のストレスは精神健康度と関連があり睡眠時間と
も相関関係があることが先行研究においても報告され
ていることから7）、睡眠の量、質と精神的健康が低い
実習中の学生に対し重点的に支援を行っていく必要が
あると考える。
表１  対象者の基本属性
表2  睡眠の量と精神健康度
表3  睡眠の質と精神健康度
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２．睡眠と精神的健康度
　睡眠の量が不足している5.5時間未満群、睡眠の質
が不良である睡眠不良群においては、有意に精神健康
度の総得点が高くなることが示された。一方、5.5時
間未満群では身体的症状、不安と不眠の項目において
有意な差はみられなかったが、睡眠不良群では身体的
症状、不安と不眠の項目で有意に得点が高くなってい
た。このことは、睡眠の質が不良になると身体的症状
や不安などの症状を呈しやすいことを示している。大
学生に対するPSQI-Jを用いた調査においては睡眠障
害がある群は無い群に比してGHQの下位尺度の得点
が身体的症状1.8±1.4点、不安と気分変調が2.4±1.6点
と有意に高く12）、本研究でも同様の結果が得られたが
睡眠不良群の得点は身体的症状、不安と不眠が4.0±1.9
点と先行研究より高く、看護学生の睡眠不良群は精神
的健康が悪いことが推察される。
　看護師の勤務体制は不規則になることが多いため、
学生のうちから自らの睡眠に関し関心を持ち、睡眠の
量が不足しても良質な睡眠を得て健康な状態で授業・
実習に臨めるように、大学で組織的に健康管理や生活
習慣に関する指導していく必要があると考えられる。
３．本研究の限界と課題
　本研究の限界は、一大学の調査であること、回収率
が45.6%であることが挙げられる。一大学の調査の一
時点の2年生、3年生に対する調査であったため、他の
大学や学年、調査時期が異なると結果が異なる可能性
が考えられる。3年生の回収率が40.2%だった点につい
ては、調査期間が実習中で必ずしも帰校する必要がな
かったことが影響したのではないかと考える。また、
無回答者は抑うつ傾向が強かったため回答しなかった
可能性は否定できない。調査時期を考慮し、さらに対
象を広げ今後看護学生の睡眠と精神健康度に関する実
態を把握し、学生への健康管理に関する支援の方法を
検討していく必要がある。以上の限界はあるが、看護
学生の健康管理などの学生指導のあり方を検討するた
めの知見は得られたと思われる。
Ⅵ　結語
　看護学生の睡眠に関する状態と精神健康度の実態を
調査し、関連性を検討した。その結果、3年生におい
ては、2年生と比べ、睡眠の量と質が低下しており、
精神的健康も不良な状態であった。睡眠の量、質が低
下している群においては、睡眠状態の良い群に比して、
精神健康度の総得点が有意に高く、精神的健康が不良
な状態であった。睡眠不良群においては、5.5時間未
満群では有意差が認められなかった精神健康度の下位
尺度、身体的症状、不安と不眠の項目で有意に得点が
高かった。
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